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HIV感染を告知された患者の精神的看護
　　一事例分析によるカウンセリングの評価と課題一
16階西　　小野寺　富岡　藤代
1　はじめに
　日本でエイズが社会的問題として取りあげられて数
余年になる。しかし「エイズ」に対する人々の不安や、
感染を予告されている人達の身体的・精神的・社会的
な問題は多く残されている。
　当病棟でも、入院中にHIV感染の告知を受ける患
者がおり、告知前後の看護を何度か経験してきた。様
々な問題を抱えている患者に対し、主治医・他科医師・
ソーシャルワーカー・カウンセラー・看護婦等、様々
な職種が関わる包括医療の場で、私達は精神面での看
護に戸惑いと、看護婦としての十分な援助ができてい
ただろうかという疑問を感じた。16階西には、現在2
名のカウンセラーが週2回来廻し、HIV感染患者の
カウンセリングを行っている。常時待機している訳で
はない為、日常接する機会の多い看護婦もカウンセリ
ングに関わる必要があると感じている。しかし告知を
受けた患者に対し、どう接していいかわからず、避け
てしまいがちな傾向が現実にみられ、十分な看護がで
きていなかったのではないかと考えた。
　今回プロセスレコードを用いて、告知後のカウンセ
リングという視点から、看護婦の接し方を評価し、問
題点を明らかにする事で、看護婦が行えるカウンセリ
ングを検討したのでここに報告する。
ll事例紹介
患者：S．K　男性　18才　専門学校学生
病名：血友病A　HIV感染症
入院期間：平成10年8月3日～8月20日
現病歴：生後、血友病の診断をうけ血液製剤管理続け
ている。1984年HIV抗体陽性判明。両親、22才の兄
には既に告知されているが、本人へは未告知である。
現在、CD、500コ／㎡前後、HIV－RNA量感度以
下。HIV感染の告知目的にて入院となる。　（本人へ
は全身検索目的と伝えられていた。）
性格：TEGエゴグラムプロフィールにて
Adultが低くAdaptedchildが高い。（物事を冷静
にとらえる様、常に感情をおさえ、周囲の反応にあわ
せ、妥協しながら行動する傾向）
趣味：ギター
家族関係：両親、兄と4人暮らし
　両親は患者が血友病である為、幼少児より生活を色
々制限し、患者はその為友達も出来にくく、寂しい思
いをしていた。現在、家では両親と日常生活上の会話、
一緒に食事をとる事はほとんどなく、親元から離れた
いと度々感じていた。キーパーソンは兄であると本人
は言ったが入院中は一度も面会に来ていない。
皿　入院から告知当日までの経過
　今回の入院目的が告知である事は本人に知らされて
おらず、入院後は時々外出する他は自室で1人でポー
ッとしている事が多い。医療従事者に対する自発的言
動は少ない。告知に対しては患者との信頼関係を築く
為、1人の医師を中心に行う方針とし、入院後1週間
日頃より徐々にコミュニケーションを取りながらHI
V関連資料を渡し、10日目に告知となった。
　告知は初めに医師・患者と一対一で行い、その後母
親、カウンセラー同伴のもと再度行った。告知直後、
患者は部屋で布団をかぶり、看護婦からの声かけにも
反応しなかった。
IV結果
　告知後（当日午後）
患者の言動 看護婦の考え 看護婦の言動
①笑顔で医師と ①告知後、医師が ①「ご飯食べ
世間話をしてい 何回か訪室してく た？」
る。 れ少しは気が紛れ
たかな。とりあえ
ず検温しよう。
②「ちょっと食 ②病気の事・治療、 ②「そうか…」
べた。食べる気 今後の生活の事一
しなかった。」 遍に話されて混乱
してるんだろうな
あ。食事どころじ
やないな。
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③（検温中、医 ③計り終わってか ③検温終了
師退室） らゆっくり話して 「驚いたよね。」
「今日はいろい みょうがな。
ろあったな。」
④「思ってもみ ④本当かなあ。も ④話をそらして
なかった。テレ う話したくないの 世間話をして退
ビとかで知って かな。これ以上何 室。
いたけど自分の 話していいかわか
事とは思わなか らない。話かえよ
つた。」目線そら う。
してうつむく。
告知後（3日目）
患者の言動 看護婦の考え 看護婦の言動
①ベットに座り ①何考えてるんだ ①「どうしたの
窓の外を眺めて ろう。 ？ポーッとし
いる。 て」
②「退屈だな。 ②個室にいると1 ②「昨日、先生唱
やる事がない。」 人でいる時間が長 と出かけたんだ
くて病気の事考え よね、どうだっ
てしまうんだろう た？」
な。
③「楽しかった ②先生との信頼関 ③「看護婦は？」
よ。ギター見に 係はいいみたい。
行ったんだ。 他のスタッフでも
～ギターの話～ 話せる人はいるの
F先生が一番話 かな？
しゃすい。聞き
たい事も聞ける
…」
④話せる人と話 ④どういう人が話 ④「そうか…」
しにくい人がい し易くて、どうい 外出の話、ギタ
る。 う人が話しにくい 一の事など話し
んだろう。 退室。
V　評価および考察
　私達はこれまで、HIV感染告知後の一患者との関
わりを分析し、カウンセリングという視点から幾つか
の問題をあげた。
　小西らは’）、ソーシャルワーク援助の技術的視点の
中にソーシャルワーカーは「信頼」を試さなくても安
心な相手であり、本人の主体性を支えていける存在で
あることを示し続ける事をあげている。告知後の関わ
りで、初めに看護婦は自分の業務を優先している。こ
れは患者の感情を受け入れようという態度ではなく、
患者を支援する者としての存在を実感させる事になっ
ていない。②では患者の言葉を聞き流し、傾聴できて
いない結果となり、③では、心理を探ろうとしたが訴
えがとぎれた後の対応に戸惑い、④で看護婦自ら話題
を変えてしまった。小西らはD、カウンセラーは、告
知後の強い情緒的反応については一まず十分にその感
情を傾聴し、支持する姿勢が必要である。又、十分な
傾聴を行うことによって、クライエントが考えや感情
を整理し、自身のおかれた状況について、現実的認知
が得られるようなコミュニケーションを行う事を勧あ
ている。この場面で、看護婦は患者と向かい合った時、
自分は患者にいつでもその感情を受け入れ支援してい
く存在である事を示すという心構えが必要だった。
そして、患者の訴えに傾聴し共感すると同時に、患者
が何を一番感じているのか心理状態を把握する事が必
要であった。
2）ミラーが述べる治療の一一環としての質問は、人間間
の相互関係、行動パターン、付き合い及び信用につい
ての情報を集める為としている。そして、広範囲に渡
る様々な質問をする事によって、人々が話しにくい問
題について語り、自分達の状況について違った見方が
でききる様にし、そして初あて状況に対する対処及び
順応性について取り組む事ができるという。つまり、
カウンセラーという立場から、看護婦が人間関係につ
いて質問する場合、患者をその様な状況に導く質問の
仕方をしなくてはならない。告知後3日目の③の場面
での質問は、話せる又は話せないという単純な返答に
なり得る為、質問として適切であかったと考える。こ
の質問は、誰に信頼をおいているのか、看護婦との信
頼関係は築かれているのかという疑問に対しても正確
な患者の心理を把握する糸口にはならなかったと考え
る。患者の人間関係について質問を行う時は、疑問詞
を含みながら、患者自身が答えについて考えられる質
問をしなくてはならない。
VIまとめ
　今回の事例で、看護婦が行うカウンセリング的ケア
として必要な事は
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①患者の訴えに傾聴し、共感的態度を示す事
②患者を受け入れ常に支援する者である事を患者自身
　に実感させる事
③患者が何を一番感じ、問題としているのか、患者自
　身が見い出せる様に質問を交え促していく事
であった。
W　おわりに
　HIV感染症は根治的治療法がない、誤解による偏
見や差別がある、自覚症状のない性病である等の理由
からケアとしてのカウンセリングが不可欠なものとな
っている。多くの告知を受けた患者は事実を正確に受
けとめきれず、無力感や急性の不安感に加え、罪悪感、
漢然とした恐怖、孤独感を体験するという。
　入院中の患者の心の変化を観察できるのは日常接し
ている看護婦である。カウンセリングは患者の援助の
ニーズに応じて行うものであり、カウンセラーとの面
接の時間以外に発しているかもしれないニーズに気づ
く事が、看護婦のカウンセリングの第一歩といえる。
そして、身体的ケアに加え、HIV感染による心理、
社会的問題にも向き合える様、カウンセリング知識を
深あ、チームの一員としてケアの向上に努あていきた
い。
　最後に研究を進めるにあたり、ご協力いただいたカ
ウンセラーの山下先生はじめ、スタッフの方々に深く
感謝致します。
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